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LEQON  D’OUVERTURE 

(31  JANVIER  1 877) 

Messieurs, 

Je  ne  suis  pas  seulement  touche,  je  suis  sincerement  et  profonde- 
ment  confus  de  vos  applaudissements;  et  comment  n’en  serait-il  pas 
ainsi,  alors  que  je  dois  reconnaitre  que  je  n’ai  rien  fait  encore  pour 
les  meriter?  Yotre  accueii  n’est  point  celui  d’une  reception,  il  convien- 
drait  a une  recompense ; mais,  par  une  de  ces  genereuses  et  confianles 
anticipations  qui  sont  le  propre  de  la  jeunesse,  vous  escomptez  l’avenir 
a mon  profit,  et  a l’emotion  qui  etreint  infail liblement  celui  qui 
affronte  pour  la  premiere  fois  cette  chaire,  but  supreme  de  tnhit  d’ef- 
forts,  vous  ajoutez  l’apprehension  non  moins  grave  qu’ impose  la  con- 
science d’une  dette  d’honneur  que  l’on  n’est  pas  certain  de  pouvoir 
acqultter. 

Vous  nc  trouverez  done  pas  mauvais,  qu’obeissant  aux  conseils  de 
la  prudence,  je  cherche  avant  tout  a alleger  cette  dette  si  lourde,  et 
vous  permettrez  qu’au  lieu  de  retenir  pour  moi  les  temoignages  sjm- 
pathiques  que  vous  m’avez  si  liberaiement  prodigues,  je  les  reporte 
en  legitime  hommage  aux  homines  eminents  qui  ont  ete  charges,  dans 
ces  dernieres  annees,  des  ebaires  de  pathologie  medicale. 

Pour  deux  d’enlre  eux,  helas ! cet  hommage  cst  un  devoir  funebre. 
Behier  et  Axenfeld  ne  sont  plus;  pourtant  ils  n’ont  pas  disparu  tout 
entiers  : cbez  tous  ceux  qui  ont  eu  la  bonne  fortune  de  suivre  leurs 
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legons,  si  riches  dc  fond,  si  entrainantes  de  forme,  ils  sont  vivants 
encore  par  le  souvenir  de  l’eclat  inusite  qu’ils  ont  jete  sur  cet  ensei- 
gnement.  Quanta  ceux  qui,  moins  heureux,  n’ontpu  les  entendre  ici, 
ils  s’associeront,  eux  aussi,  et  de  plcin  coeur,  an  culte  de  ces  mernoires 
venerees,  s’ils  savent  quc  ces  maitres  sont  tous  deux  morts  a la  peine, 
victimes  de  leur  indomptable  ardeur  pour  le  travail,  et  de  leur  infati- 
oable  devouement  aux  interets  de  la  science  et  des  eleves.  II  est  des 
pertes  qui  ne  peuvent  etre  reparees,  et  dont  il  faut  se  borner  a con- 
stater  l’etendue. 

Nous  pouvons,  beureusement,  envisager  avec  plus  de  serenite  le  vide 
laisse  dans  cette  enceinte  par  les  deux  professeurs  de  pathologie  qui 
Font  occupee  en  dernier  lieu ; car,  s’ils  ont  quitte  cette  chaire,  e’est 
pour  porter  ai lieu rs  la  sphere  de  leur  activite;  ils  poursuivent,  aujour- 
d’bui,  sur  un  terrain  plus  digne  d’eux,  l’ceuvre  qu’ils  ont  commencee, 
et  ils  continuent  a travaillcr  a votre  avancement,  en  mettant  au  service 
de  votre  education  medicate  les  precieuses  et  inepuisables  ressources 
de  leur  savoir  et  de  leur  vaste  experience. 

Messieurs, 


Dans  toutes  les  branches  de  nos  connaissances,  l’analyse  des  classi- 
fications successivement  adoptees  et  delaissees  est  une  source  puis- 
sante  de  lumiere,  qui  eclaire  plus  vivement  que  toute  autre  la  filiation 
des  progres  et  revolution  generate  des  cboses.  Mais  s’il  s’agit  d’une 
science  d’origine  ancienne,  qui  a subi  pendant  dcs  siecles  toutes  les 
fluctuations  des  doctrines  philosophiques , tous  les  egarements  de 
l’esprit  de  systeme;  et  si,  a cote  de  cette  mobilite  sans  pareille,  on  con- 
stale  une  fixite  sans  egale  dans  les  classifications  suivies,  oh ! alors, 
l’interet  redouble,  car  on  peut  etre  assure  que  l’examen  des  causes 
qui  ont  tardivement  modifie  un  principe  de  classement  si  longtemps 
imfnuable,  sera  fecond  en  revelations  imprevues  et  en  enseignements 
de  premier  ordre. 

Eh  bien  ! il  en  va  precisement  ainsi  pour  la  medecine  ou,  pour  dire 
plus  exactement,  pour  la  pathologie  medicale. 

Ouvrez  un  traite  de  nosographie  de  nationalite  quelconque,  de  date 
quelconque,mais  anterieure  a notre  epoque,  vous  retrouverez  partout 
et  toujours  le  memo  principe  de  distribution ; les  dissemblances  ne 
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portent  quo  sur  les  points  secondaires.  Ouvrez  un  traite  de  pathologic 
de  nationality  quelconque,  mais  de  date  actuelle,  vous  nc  voyez  plus 
vestige  du  systeme  ancicn,  et  vous  constatez,  cn  revanche,  unc  classifi- 
cation nouvelle  qui,  dans  ses  parties  fondamcnlales,  est,  elle  aussi, 
toujo urs  la  memo.  Ainsi , malgre  des  oscillations  theoriques  sans 
nombre,  malgre  l’antiquite  a peine  commensurable  de  ce'genre  d’e- 
tudes,  les  classifications  suivies  pour  f expose  didactique  et  d’ensemble 
de  la  pathologic  medicale  nc  sont  qu’au  nombre  de  deux,  la  disposi- 
tion alphabetique  etant  une  enumeration  et  non  point  un  classement; 
voila  le  premier  fait  qui  ressort  de  cet  examen  comparatif ; il  en 
apprend  un  autre  qui  est  bien  proprc  a faire  reflechir,  c’est  que  la 
classification  nouvelle  a rapidement  usurpe,  et  sans  reserve,  la  place  de 
sa  devanciere,  qui  avait  pourtant  regne  sans  partage  pendant  de 
longues  series  d’annees  : la  decheance  de  la  premiere  est  lotale,  l’ave- 
nement  de  la  secondc  est  universel,  de  telle  sorte  qu’a  vrai  dire,  et  par 
une  exception  unique,  les  deux  methodes  se  sont  succede  ayant  a peine 
eu  le  temps  d’etre  rivales. 

La  pathologie  realise  done  cette  situation  speciale  a laquelle  j’attri- 
buais  naguere  un  interet  majeur ; et  il  Test  bien  en  effet;  car  cette 
simple  substitution  de  principes  nosotaxiques  implique  une  reforme 
de  doctrine  et  une  renovation  complete  de  toutes  les  branches  de  la 
science  medicale.  La  preuve,  vous  l’aurez  evidenle,  indeniable,  si 
vous  la  demandez  aux  caracteres  respectifs  de  ces  deux  modes  de  clas- 
sification. 


La  methode  ancienne  prend  pour  premieres  bases  de  division  un 
certain  nombre  de  phenomenes  ou  d’etats  morbides  arbitrairement 
cboisis,  et  elle  repartit  les  maladies  en  un  nombre  egal  de  classes;  de 
la  cette  distribution  : les  fievres,  — les  inflammations,  — les  exan- 
themes,  — les  maladies  impetigineuses,  — les  flux,  — les  retentions, 
— les  nevroses,  — a quoi  Ton  peut  aj outer,  avec  d’autres  pathologistes 
de  la  meme  ecole,  les  lesions  de  nutrition  et  les  produits  morbides 
accidentels.  Les  divisions  secondaires  n’ont  pas  de  point  de  depart 
univoque;  elles  sont  tirees  tantot,  de  la  marche  de  la  maladie,  comme 
dans  la  classe  des  fievres ; tantot  du  siege,  comme  dans  les  inflamma- 
tions; ailleurs  elles  sont  demandees  aux  caracteres  d’un  produit  mor- 
bide;  ainsi,  les  flux  sont  sanguins,  muqueux,  sereux  ou  mixtes;  les 
retentions  sont  aeriennes,  mucoso-lympathiques,  sanguines,  aqueuses; 
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ou  bien,  enfin,  ces  divisions  sont  fondees  sur  nnc  conception  tout  a fait 
arbitraire,  comme  il  arrive  pour  les  nevroses,  qui  sont  distinguees  en 
debit ites,  convulsions  et  douleurs. 

Voila  les  faits  : envisageons-les  d’nn  pen  plus  pres. 

Les  divisions  fondanientales  sont  fautives  par  defaut  de  parite ; la 
caracteristique  de  la  classe  est  souvent  un  simple  symptome,  flux, 
exantheme ; — c’est,  ailleurs,  un  phenomene  qui  est  une  pure  hypo- 
tliese,  d’ou  une  erreur  inevitable  sur  toute  la  classe  correspondante, 
ainsi  pour  les  retentions,  ou  les  calculs  urinaires  sont  places  comme 
retention  heterogene;  — c’est  aussi  une  de  ces  operations  morbides 
complexes  que  la  pathologie  generale  etudie  sous  le  nom  d’elements 
morbides  communs,tellesque  la  fievre  et  l’inflammation.  La  meme  con- 
fusion, la  meme  disparite,  vous  la  retrouvez  dans  la  constitution  des 
ordres  et  des  genres;  et,  dans  cette  classification  que  Lon  a appelee 
nosologique,  je  ne  puis  voir,  quant  a moi,  qu’un  systeme  entache 
d’arbitraire  et  d’illogisme;  car  il  est  base  sur  la  simple  consideration 
de  phenomenes  apparents,  qui  sont  choisis  comme  moyens  de  division, 
precisement  a cause  de  leur  apparence  objective,  quelles  qu’en  soienl 
d’ailleurs  l’importance  reelle  et  la  signification  pathologique. 

Dans  l’application  les  consequences  sont  etonnantes. 

Le  criterium  des  classes  etant  presque  toujours  un  phenomene  sym- 
ptomatique,’;la  classe  doit  necessairement  contenir  toutes  les  conditions 
morbides  qui  presentent  ce  phenomene,  fut-il  d’ailleurs  isole ; aussi 
trouvons-nous  classees  et  decrites  comme  maladies  un  bon  nombre 
d’anomalies,  qui  sont  des  symptomes  et  non  pas  des  maladies  : les  pe- 
techies  et  les  miliaires  sont  dans  les  exanthemes;  — le  ptyalisme  et  l’e- 
piphora  dans  les  flux  sereux;  — Lhematemese  et  1’hematurie  sont  ran- 
gees  dans  les  flux  sanguins  ; — le  vomissement  prend  place  dans  les 
flux  mixtcs ; — l’ischemie  nasale,  dont  le  nom  meme  est  une  surprise, 
figure  dans  les  retentions  sanguines  ; — et  puis,  vous  rencontrez  dans 
les  nevroses  le  vertige,  la  dysphagie,  le  tremblement  et  les  coliques. 

Or  tous  ces  phenomenes,  etbien  dautres  encore  qui  pourraient  en 
grossir  la  liste,  ressortissent  a la  semiologie ; ils  sont  etrangers  a la 
pathologie. 

Ce  n’est  pas  tout. 

Le  caractere  distinctif  des  classes  et  des  genres  etant  fourni  par  un 
phenomene  unique,  on  arrive  fatalement  a rapprocher  les  choses  les 
plus  heterogenes.  Dans  les  exanthemes,  les  petechies  sont  a cote  de 


furticaire,  le  pemphigus  el  les  aphthes  a cole  de  la  variole  ct  dc  la 
rougeole,  et  cola,  parce  qu’ils  onl  tons  pour  caracteristique  un  exan- 
theme  scabreux.  — Dans  lcs  flux  sereux,  l’epiphora  est  voisin  du  dia- 
bete.  — Dans  les  flux  mixtes  on  n’esl  pas  pen  etonne  dc  trouver  la 
rumination  a cote  du  cholera  et  de  la  dysenteric.  — Dans  lcs  reten- 
tions aqueuses,  la  retention  d’urine  cotoie  les  bydropisies.  — Dans 
l’ordrc  des  debilites,  on  rencontre  fapoplexie,  la  dysphagic,  la  syncope 
et  l’asphyxie,  tandis  quc  dans  l’ordre  des  douleurs,  on  se  beurte  a un 
bizarre  assemblage  ou  Ton  trouve  pele-mele  le  tic  douloureux  dc  la 
face,  le  mal  de  dents  et  la  goutte.  — II  n’y  a pas  a vrai  dire  de  quoi 
beaucoup  surprendre,  car,  dans  1’un  des  genres  des  produits  morbides 
accidcntels,  vous  voyez  le  cancer  tenir  compagnie  au  trichiasis  des 
voies  urinaires  et  aux  calculs  biliaires. 

G’est  a ne  pas  croire,  n’est-il  pas  vrai?  Vous  vous  imaginezpeut-etre 
que  tout  cela  a etc  ecrit  il  y a quelque  cinq  cents  ans,  et  que  je  vous 
presente  ici  une  premiere  et  informe  ebauche  de  classification ; 
detrompez-vous,  il  rfen  est  rien.  Cette  classification  est  textuellement 
exposee  et  rigoureusement  suivie  par  Jean-Pierre  Frank,  dont  fou- 
vrage  a ete  acbeve  en  1820,  et  a eu  encore  depuis  lors  plus  d’un  imi- 
tateur.  • 

Ce  singulier  amalgame,  qui  vous  permet  d’apprecier  la  valeur  de 
cette  methode  nosotaxique,  peut  aussi  vous  donner  fidee  de  ce  qu’etait, 
a cette  meme  epoque,  I’etat  de  la  patbologie  ; car  les  rapprochements 
que  je  viens  de  vous  signaler  ne  sont  pas  seulement  des  vices  de  clas- 
sement,  ils  constituent  en  eux*memes  des  fautes  graves  de  patbologie, 
soit  generate,  soit  speciale. 

Maisjen’en  ai  pas  fini  avec  les  consequences  de  cette  pretendue 
classification. 

Je  vous  ai  montre  qu’elle  rapproebe  des  choses  tout  a fait  disparates, 
elle  fait  pis  encore : elle  eloigne,  elle  dissocie  de  vive  force  des  choses 
logiquement  voisines.  Voulez-vous,par  exemple,  ctudier  la  pathologic 
des  poumons?  vous  en  trouverez  un  fragment  dans  les  inflammations, 
ou  dans  les  fievres,  selon  le  nosologistc;  puis  vous  irez  en  chercher 
une  autre  partic  dans  les  bydropisies;  apres  quoi  vous  devrez  vous 
adresser  aux  produits  morbides  accidentels ; ce  qui  ne  vous  exemptera 
pas,  si  vous  voulez  etre  complets,  de  faire  une  petite  visitc  aux  flux  et 
aux  convulsions.  Et  d’ou  vient  une  si  regrettable  disjonction?  Tout 
simplement  de  ce  que  la  methode  ne  donne  pas  le  premier  rang 
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au  siege  organique  des  maladies;  c’est  la  son  vice  le  plus  radical. 

Vainement  dit-on  qu’on  rapproche  etroitcment  les  choses  reellement 
semblables,  parce  qu’on  les  groupc  suivant  les  analogies  de  nature;  jc 
ne  puis  l’entendre;  ce  soi-disant  rapprochement  est  un  leurre.  Certes, 
au  point  de  vue  de  la  nature,  pour  parler  le  langage  des  nosologistes, 
lien  n’est  plus  voisin  que  deux  inflammations  aigues;  etpourtant,  quel 
rapport  pouvez-vous  trouvcr  qui  justifie  la  juxtaposition  de  l’encepha- 
litc  et  de  la  pneumonie?  Rien  n’est  plus  eloigne,  au  point  de  vue  de  la 
nature  nosologique,  que  l’inflammation  aigue  etle  cancer;  et  pourlant, 
n’y  a-t-il  pas  plus  d’analogie  rationnelle,  plus  de  similitude  patholo- 
gique  entre  l’encephalite  et  le  cancer  du  cerveau,  qu’entre  le  cancer 
du  cerveau  et  celui  de  l’cesophage,  deux  maladies  qui  sont  cependantde 
meme  nature.  L’ascite  et  1’hydrpthorax  sont  de  meme  nature  aussi,  ce 
sont  deux  hydropisies  : je  vous  defie  d’y  trouver  un  point  de  contact, 
soit  pathologique,  soit  clinique;  que  de  connexites  au  contraire  entre 
l’hydrothorax  et  la  pleuresie  aigue,  deux  maladies  pourtant  fort  dis- 
tantes  Tune  de  l’autre  en  nosologie,  connexites  qui  sont  telles,  qu’on 
en  retrouve  l’empreinte  jusque  dans  l’intervention  therapeutique. 

II  serait  superflu  de  multiplier  ces  exemples ; ceux-la  suffisent  pour 
\ious  eclairer  sur  la  valeur  reelle  de  ce  rapprochement  nosologique. 

En  pathologie,  Messieurs,  comme  en  clinique,  ce  qui  cree  les  ana- 
logies, ce  qui  etablit  les  dissemblances,  c’est  la  question  de  siege  et 
non  pas  la  question  de  nature.  II  y aura  toujours  plus  de  rapport  entre 
deux  maladies  d’un  meme  organe,  quelque  disparates  que  soient  en 
clles-memes  ces  maladies,  qu’entre  deux  maladies  semblables  de 
nature,  mais  siegeant  dans  deux  organes  diflerents.  La  raison,  vous  la 
pressentez  : les  phenomenes  par  lesquels  les  maladies  se  manifestent, 
ne  sont,  en  definitive,  que  des  troubles  dans  les  fonctions  des  organes 
atteints ; or,  cesfonctions  pour  un  organe  donne  sont' toujours  identiques ; 
du  moment  done  que  ce  sera  le  meme  organe  qui  est  en  jeu,  les  pertur- 
bations qui  en  revelcnt  l’alteration  seront  necessairement  marquees 
de  similitude,  puisqu’elles  ne  sont  autre  chose  que  la  deviation  d’une 
fonction  toujours  la  meme.  Imaginez  toutes  les  natures  de  maladie  que 
vous  voudrez,  vous  ne  ferez  jamais  sortir  de  la  pathologie  de  l’appareii 
d’innervation  que  des  desordres  d’ideation,  de  motilite,  de  sensibilite  et 
de  nutrition,  dont  le  groupement  seul  pourra  differer.  Passez  en  revue 
toutes  les  natures  de  maladies  connues,  vous  ne  tirerez  de  la  pathologie 
locale  du  poumon  que  des  troubles  mecaniques  et  chimiques  de  la 
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fonclion  respiraloire,  avec  lours  consequences,  [’alteration  du  sang  par 
viced’hematose,el  les  elTets  eloignes  dc  cette  dyscrasic  surla  nutrition 
et  sur  l’cnsemble  des  lissus.  Et  ainsi  dcs  autrcs  organes. 

C’est  done  la  question  do  siege  qui  est  lc  fait  primordial;  e’est  elle 
qui  doit  servir  dc  point  de  depart  a toute  tentative  dc  groupement, 
puisque  la  loi  premiere  et  fondamentale  dcs  classifications  est  le  rappro- 
chement des  affinites  selon  l’ordre  dc  leur  importance.  Eh!  bien,  affi- 
nite  de  siege  avant  tout,  a flinite  de  nature,  on  toute  autre,  en  scconde 
ligne,  telle  est  la  subordination  veritable;  le  renversement  de  cette 
hierarchic  naturelle  a ete  le  plus  grand  obstacle  aux  progres  de  la 
patbologie.; 

En  effet,  la  consideration  du  siege  organique  des  maladies  ctant 
releguee  au  dernier  plan,  la  conception  des  symptomes  n’avait  pas  de 
base  solide,  ou  plulot,  elle  n’en  avaitaucune,  car  ils  etaient  simplement 
enregistres  et  non  pas  congus.  Le  rapprochement  si  fructueux  des 
symptomes  et  des  lesions  restait  dans  l’ombrc;  les  phenomenes  mor- 
bides,  rapportes  a la  nature  dc  la  maladie,  bien  plutot  qu’au  trouble 
fonctionnel  des  organes  malades,  n’avaient  d’autre  raison  d’etre  que 
le  fait  meme  de  leur  existence  revelee  par  [’observation,  et  lorsqu’il 
s’agissait  d’en  retracer  1’ expose,  il  n’y  avait  d’autre  fil  conducteur  que 
l’ordre  chronologique  non  motive  de  leur  succession.  Les  descriptions 
etaient  admirables  de  fidelite,  saisissantes  souvent  dans  l’expression, 
mais  les  plus  parfaites  meme  de  ces  descriptions  n’en  restent  pas 
moins  de  simples  enumerations  de  symptomes,  qu’aucun  lien  ne  rat- 
tache  entre  eux.  Aussi  ces  tableaux  pathologiques,  qui  charment  le 
medecin  dont  l’education  est  achevee,  ne  sont  pour  lc  novice  qu’un 
confus  et  incoherent  assemblage  de  phenomenes ; il  ne  trouve  entre 
eux  aucun  rapport  logique  qui  l’aide  a les  concevoir  et,  partant,  a les 
fixer  dans  son  esprit  ; s’il  veut  apprendre  a cette  source  la  sympto- 
matology d’une  maladie,  il  est  reduit  a l’apprendre  par  coeur  : je  vous 
l’affirme,  j’ai  passe  par  la. 

Telle  est  la  classification  nosologique.  Erronee  dans  son  point  de 
depart,  elle  prend  pour  bases  de  division  des  elements  disparates  et 
accessoires;  elle  meconnait  la  valeur  respective  des  faits;  en  negligeant 
la  notion  primordiale  du  siege,  elle  enleve  aux  symptomes  la  raison 
tangible  qui  en  eclairc  la  genese,  et  elle  aboutit  enlin  a une  elude 
purement  empirique  des  maladies.  La  situation  etait  grave,  il  faut  en 
convenir,  car  la  pathologic  etait  enserree  dans  cette  classification 
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commc  dans  un  cercle  sans  issue  : clle  n’etait  point  assez  eclairee  pour 
pouvoir  changer  de  methode,  et  la  methode  suivie  la  condamnait  a 
fobscurite. 

Combien  est  differente,  Messieurs,  la  classification  anatomique 
que  nous  voyons  aujourd’hui  universellement  adoptee.  A l’inverse  de 
son  ainee,  ellc  prend  pour  base  de  classement  et  d’etude  le  siege  orga- 
nique  des  maladies  et  presente  dans  autant  de  classes  distinctes  les 
maladies  des  grands  appareils.  Les  divisions  secondes  sont  encore 
fournies  par  le  siege  : la  classe  des  maladies  de  l’appareil  respira- 
toire,  par  exemple,  est  decomposee  en  ordres  consacres  aux  maladies 
du  larynx,  des  bronches,  despoumons,  de  la  plevre,  etc.  Les  divisions 
tertiaires  sont  empruntees  aux  elements  morbides  communs,  et,  dans 
chaque  ordre  d’organes,  sont  successivement  etudiees  la  congestion, 
rhemorrhagie,  l’inflammation,  l’hydropisie,  etc.  Aux  maladies  a siege 
organique  constant  et  univoque,  qui  meritent  le  nomde  maladies  loca- 
lises, la  classification  oppose,  sous  le  chef  de  maladies  generalisees, 
celles  qui  presentent  des  localisations  multiples  et  diffuses ; et  les  divi- 
sions secondes  de  ce  vaste  groupe,  je  les  demande,  pardon,  je  veux 
dire,  elle  les  demande  a l’etiologie,  qui  lui  montre  bientot  trois  ordres 
distincts,  savoir  : les  maladies  infect ieuses,  les  maladies  par  alteration 
constitutionnelle  de  la  nutrition,  et  les  intoxications. 

Contraire  a la  methode  ancienne  dans  son  point  de  depart,  la 
classification  nouvelle,  si  toutefois  Ton  sait  l’utiliser,  a naturelle- 
ment  des  consequences  tout  opposees  : avec  sa  base  organique,  elle 
echappe  au  danger  de  classer  comme  maladies  des  desordres  qui 
ne  sont  que  des  symptomes  ou  des  syndromes ; groupant  les  mala- 
dies d’apres  leur  siege,  elle  obeit  a la  loi  logique  qui  exige  le  rap- 
prochement des  affinites  preponderates;  reunissant  dans  un  meme 
groupe  toutes  les  maladies  localisees  dans  un  organe,  la  methode, 
toujours  a la  condition  que  l’on  sache  en  tirer  parti,  conduit  a l’etude 
comparative  des  divers  etats  morbides  dont  un  meme  organe  pent  etre 
le  siege,  et  de  cctte  comparaison  jaillit  bientot  une  verite  de  premier 
ordre  qui  domine  toute  la  pathologie,  a savoir  que,  quelle  que  soit  la 
nature  de  la  maladic,  les  symptomes  sont  toujours  contenus  dans  la 
sphere  des  attributions  fonctionnelles  de  forganc  lose,  qu’ils  y sont 
rigoureusement  adequats,  et  que  les  dissemblances,  issues  de  la  diffe- 
rence de  nature,  ne  portent  que  sur  rcnehaincment  et  la  marclie  des 
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phenomenes,  on  bien  sur  les  elements  morbides  communs  : a la  mobi- 
lite  confuse  do  la  symptomatology  nosologique,  je  pcux  des  lors  oppo- 
ser  l’immutabilite  precise  de  la  symptomatology  organique. 

Cette  notion  de  l’immulabilite  est  feconde,  car  elle  conduit  a un 
autre  principe  qui  permet  d’etendre  la  classification  organique  au  clcla 
de  scs  limites  primitives.  Du  moment,  en  effet,  qu’il  est  rcconnu  que 
les  symptomes  sont  indissolublement  unis  aux  fonctions  des  organes, 
on  pent  deduire  des  symptomes  eux-memesle  siege  organique  du  mal ; 
de  la  la  possibility  de  classer  organiquement  un  certain  nombre  de  ma- 
ladies qui  n’ont  pourtant  pas  de  lesion  uniforme  et  constante;  tel  est 
le  cas  pour  les  nevroses,  par  cxemple,  le  siege  physiologiquc  revele 
par  les  symptomes  remplaQant  ici  le  siege  anatomique.  Quelle  ex- 
tension imprevue  dans  les  applications!  Nous  ne  sommes  pas  au 
bout. 

Cette  consideration  du  siege  organique,  que  l’adepte  de  la  nouvelle 
methode  prend  pour  point  de  depart,  il  la  poursuit  dans  l’etude  de 
chaque  maladie  isolement,,  et  il  arrive,  plus  ou  moins  vite,  mais  il  ar- 
rive surement,  par  une  tendance  naturelle  de  l’esprit,  a rapprocher  les 
symptomes  des  lesions,  comme  on  rapproche  les  effets  de  leurs  causes. 
Des  lors,  il  ne  voit  plus  dans  ces  symptomes  les  operations  arbitrages 
et  inexplicables  d’un  etre  mysterieux  qui  a nom  maladie ; il  y voit  sim- 
plement  les  effets  des  alterations  organiques,  et  e’est  a ces  alterations 
qu’il  demande  la  raison  d’etre  et  l’interpretation  des  phenomenes  mor- 
bides. La  consequence  est  un  changement  radical  dans  le  modedescrip- 
tifdes  maladies  : ce  n’est  plus,  comme  tantot,  une  simple  enumeration 
chronologique  qui  ne  parle  qu’a  la  memoire,  e’est  une  serie  de  deduc- 
tions pathogeniques  qui  s’adressent  a l’entendement,  et  dont  tous  les 
termes  sont  unis  par  une  constante  subordination  que  l’anatomie  et  la 
physiologie  permettent  de  prevoir. 


Ainsi  done,  vous  le  voyez,  Messieurs,  a chacune  des  defectuosites  de 
la  methode  nosologique,  la  classification  organique  oppose  un  avan- 
tage ; le  progres  est  immense,  a ce  point  qu’il  est  inconteste,  et  le  seul 
fait  qui  puisse  etonner  ici,  e’est  que  la  realisation  de  ce  progres  ait  ete 
differee  jusqu’a  devenir  contemporaine. 


Et  pourtant,  la  doctrine  medicate  qui  a engendre  cette  classification 
ne  date  pas  dc  notre  temps,  il  s’en  faut;  l’organicisme,  d’ou  est  nee  la 
methode,  a pris  naissance  le  jour  ou  Galien  a eevit  en  tete  de  l’un  de 
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ses  traites  : De  loch  a/fectis,  et  depuis  celle  epoque  lointaine,  fidee  a 
traverse  lcs  ages  sans  avoir  jamais  manque  de  defenseurs.  Cen’estdonc 
pas  le  principe  qui  a fait  defaut;  mais  il  ne  suffit  pas  de  poser  des  for- 
mules,  il  faut  avoir  les  moyens  de  les  appliquer,  sinon  le  principe  restc 
a l’etat  de  theoric  sterile ; c’est  justement  ce  qui  est  arrive.  La  doctrine 
ctait  formulee,  mais  l’application,  j’entends  une  application  complete, 
cxacte  et  feconde,  demeurait  impossible. 

Reportez-vous  au  parallele  des  deux  modes  de  classement  et  d’etude, 
ct  vous  saisirez  bientot  les  conditions  prealables  qu’exigeait  l’adoption 
de  la  methode  nouvelle. 

Avant  de  prendre  pour  base  le  siege  organique  des  maladies,  il  fal- 
lait  connaitre  les  alterations  des  organes,  d’ou  la  necessite  de  l’anato- 
mie  pathologique,  laquelle  implique  elle-memc  l’anatomic  normale 
dans  toutes  ses  branches,  y compris  l’anatomie  generate;  — pour 
pouvoir  interpreter  les  symptomes  comme  des  troubles  fonctionnels,  il 
fallait  posseder  des  notions  precises  sur  le  fonctionnement  formal  de 
chaque  organe;  avant  la  deviation,  la  regie  : cela  est  clementairc ; dela 
la  necessite  d’une  physiologie  rigoureuse,  generate  et  speciale,  dont  la 
chimie  physiologique  est  une  branche  indispensable ; — pour  arriver, 
en  toutes  ces  matieres,  a des  connaissances  aussi  completes  que  possi- 
ble, il  fallait  posseder  des  methodes  d’observation  qui  permissent 
d’approfondir  l’etude  des  lesions  et  des  pltenomenes  morbides  et  d’y 
apporter  une  plus  grande  precision. 

Il  fallait,  que  vous  dirai-je?  il  fallait  une  renovation  totalc  dans 
toutes  les  branches  de  la  medecine.  Or,  au  commencement  de  notrc 
siecle,  aucune  de  ces  conditions  prealables  n’etait  suffisamment  rea- 
lisee;  il  n’est  done  point  surprenant  que  la  substitution  des  classifica- 
tions et  des  methodes  ait  ete  si  longtemps  retardee. 


Mais  enfin  cette reforme,  qui  contienten  elle  tons  les  progres  actuels 
et  futurs  de  la  medecine,  qui  a donne  a cette  partie  des  connaissances 
humaincs  le  caractere  scientiflque  qui  Ini  avait  toujours  fait  defaut, 
cette  reforme  a ete  accomplic,  et  moins  de  quarante  annees  ont  suffi  a 
son  achevcment ; de  telle  sorte  qu’on  ne  sait  vraiment  ce  qu’on  doit  le 
plus  admirer,  de  la  grandeur  colossale  de  l’ceuvre  ou  de  la  puissante 
rapidite  de  son  evolution.  Jeme  trompe.  Un  fait  pourtant  est  plus  sur- 
prenant encore,  c’est  que  cette  oeuvre  a ete  celle  d’une  seule  nation, 
cette  reiorme  est  tout  entiere  d’origine  frangaise. 
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En  1801,  clans  le  temps  ou  Cuvier  publiait  son  Anatomie  comparer , 
ou  Cabanis  enlevait  a la  metaphysique  scolastique  la  psychologie  pour 
la  reunir  a la  physiologie,  Bichat  fonde  l’anatomic  generate;  il  rappro- 
che  clans  une  lumineuse  comparaison  l’etude  dcPorganisation  saine  de 
cede  do  l’organisation  maladc,  creant  ainsi  la  methode  medicale  qni 
consiste  dans  l’application  de  la  physiologie  a Interpretation  des  phe- 
nomencs  morbides;  il  jette  les  fondemcnts  de  l’anatomic  pathologiquc, 
dont  il  proclame  l’importance  dans  un  axiome  qui  est  devenu  un  dra- 
peau ; il  etablit  sur  des  bases  nouvelles  et  definitives  Pexperimentation 
physiologique ; et,  comme  pour  ne  rien  omettre  dans  cette  vaste  re- 
forme, il  substitue  aux  incoherences  de  la  matiere  medicale  et  de  la 
therapeulique  la  methode  qui  consiste  a etudier  les  effets  locaux  et 
generaux  des  medicaments. 

L’impulsion  est  donnee,  elle  est  feconde.  Trois  annees  se  passent,  et 
Prost,  dans  son  ouvrage  sur  la  Medecine  eclairee  par  Vouverture  des 
corps , apporte  un  nouvcl  appui  a l’ecole  anatomo-pathologique  nais- 
sante,  tandis  que,  deux  ans  plus  tard,  en  1806,  Fodere  fait  paraitrc  un 
traite  de  physiologie  dont  le  titre  est  par  lui  seul  une  revelation  : 
Essai  de  physiologie  positive  appliquee  specialement  d la  medecine 
pratique.  Cependant,  le  terrain  de  la  physiologie  experimentale  pure 
ne  rcstait  pas  inexplore  : les  travaux  de  Legallois  et  de  Magendie  ou- 
vraient  la  voie  qui  devait  etre  parcourue  par  tant  et  de  si  illustres  expe- 
rimentateurs.  Alors  aussi,  Broussais  apportait  a la  reforme  le  concours 
de  son  admirable  talent ; il  consommait  la  mine  du  nosologisme  en 
montrant  le  role  preponderant  des  lesions  organiques  dans  la  classede 
maladies  dites  fievres  essentielles ; il  achevait  la  constitution  de  l’orga- 
nicisme  commencee  par  Bichat,  et  il  basait  sur  le  role  de  l’inflammation 
une  doctrine  medicale,  qu’ila  malheureusement  compromise  lui-meme 
par  les  deductions  therapeutiques  qu’il  en  a tirees,  mais  qui  n’en  a pas 
moins  ete  le  veritable  point  de  depart  de  la  doctrine  ulterieure  sur 
Pirritation  cellulaire. 

Depuis  Pepoque  oil  ces  hommes  illustres  ont  dote  le  monde  medical 
de  leurs  imperissables  travaux,  bien  des  progres  ont  ete  realises;  et  si 
vous  cnvisagiez  aujourd’hui,  en  eux-memes,  les  ouvrages  dont  je  viens 
devous  parler,  vous  seriez  frappes  de  leur  insuffisance  surbeaucoup 
de  points,  de  leurs  erreurs  sur  plusieurs  autres.  Certes,  ce  n’est  pas 
moi  qui  vous  conseillcrais  de  borner  maintenant  vos  etudes  d’anatomie 
generate  au  Traite  de  Bichat,  de  choisir  Prost,  Petit  etSerres  pour  gui- 
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des  en  anatomie  pathologique,  et  de  vous  adresser  a Fodere  ou  a 
Magendie  pour  apprendre  la  physiologic.  Mais,  Messieurs,  si  voulez  faire 
deces  travaux,qui  out  inaugurcl’erenouvelle  de  la  medecine,  one  appre- 
ciation equitable,  vous  ne  dcvez  pas  les  considerer  dans  leur  individ ualite 
isolee,  vousne  devez  pas  les  separerun  seul  instant  del’epoque  qui  les 
a produits.  C’est  la  d’ailleurs  unc  loi  generale  : la  solidarity  est  intime  et 
indissoluble  entre  l’homme  et  son  epoque  ; telle  oeuvre  peut  ctre  ensoi 
de  mediocre  valeurqui  a pourtant  une  importance  de  premier  ordrc, 
si  Ton  considere  les  temps  dans  lesquels  elle  a vu  le  jour,  et  l’influence 

qu’elle  a exercee  sur  le  mouvement  des  esprits  et  le  developpement  des 
clioses. 

Tandis  que,  grace  a ces  reformes  fondamentales,  la  medecine  pre- 
nait  un  solide  et  definitif  appui  sur  l’anatomie  pathologique  et  la 
physiologie,  de  nouveaux  progres  se  preparaient,  qui  allaient  donnera 
l’observation  meme  une  puissance  jusqu’alors  inconnue. 

Laennec  creait  1’auscultation,  c’est  assez  dire;  et  Piorry  etendait  et 
perfectionnait  a ce  point  la  decouverte  d’Auenbruggcr,  qu’il  la  faisait 
reellement  sienne.  Apres  la  chimie  physiologique,  creee  par  Lavoisier, 
la  chimie  pathologique  prenait  naissance,  et  les  travaux  de  Rouelle,  de 
Denis,  Le  Canu  et  Boudet  devangaient  de  peu  d’annees  les  memorables 
recherches  d’Andral  et  de  Gavarret.  Ainsi,  la  doctrine  organique  etait 
constitute,  les  principes  etaient  poses,  les  methodes  de  l’observation 
positive  et  penetrante  etaient  trouvees,  il  n’v  avait  plus  qu’a  en  demon- 
trer,  la  puissance  parl’application.  Eh  bien,notre  illustre  maltre  BouiL 
laud  fixait  les  lois  de  la  pathologie  cardiaque,  il  faisait  avec  succes  les 
premieres  tenlatives  de  localisation  cerebrate,  il  creait  la  nosographie 
organique,  et  il  donna  lui-meme  la  synthese  de  cet,  admirable  ensemble 
de  progres,  le  jour  ou  il  ecrivit  cette  proposition  non  moins  saisissante 
par  sa  verite  que  par  sa  concision  : La  pathologie  est  la  physiologie  de 
1’homme  malade.  Peu  apres,  Cruveilhier  commengait  a elever  a l’ana- 
lomie  pathologique  un  monument  qui  n’a  pas  eu  d’egal;  et  Andral, 
dans  un  ouvrage. qui  sera  toujours  un  modele,  montrait  ce  que  la  cli- 
nique  pouvait  attendee  de  cette  renovation  generale,  qui  fut  pour  la 
medecine  une  secondc  renaissance. 

Quelle  epoque,  Messieurs ! quelle  joie  toujours  nouvelle  et  toujours 
salutaire  de  nous  y reporter  ! quel  legitime  orgueil  d’en  constater  les 
puissantes  et  univcrsellcs  irradiations;  car  cette  epoque  a ete  la  source 
de  tous  les  progres  contemporains,  et  a Porigine  de  chacun  de  ces  pro- 
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gres  rhistoire  impartiale  montre,  ecrit  en  traits  indelebiles,  le  nom  de 
l’ecole  de  Paris  ! 

A bout  de  forces  apres  ce  prodigieux  labeur,  la  France  medicate  est 
entree  dans  cettc  periode  de  recueillement  momentane  qui  suit  lcs 
grands  enfantements.  Mais  pendant  ce  temps  elle  voyait  fructifier  dans 
son  scin,  et  partout  en  dehors  d’elle,  les  idees  fecondes  qu’elle  avait  si 
liberalement  prodiguees.  Les  autres  nations,  qui  avaient  contemple 
d’abordsilencieuscs,etcomme  frappees  de  stupeur,cet  admirable  mou- 
vement,  ont  bientot  secoue  cette  torpeur  d’un  instant,  pour  concourir 
a P oeuvre  devenue  commune,  aux  progres  de  laquelle  elles  ont des  lors 
largement  contribue.  Mais  quoi  qu’elles  aient  pu  faire,  quoi  qu’elles 
fassent  encore,  il  y aura  toujours  entre  Y oeuvre  de  la  France  et  la  leur 
la  distance  qui  separe  la  decouverte  de  l’application,  l’invention  des 
methodes  du  perfectionnement  des  procedes. 


* 

/ 

Ainsi  ont  ete  remplies  les  conditions  qui  devaient  necessairement 
preceder  l’avenement  de  la  classification  anatomique  et  des  etudes  de 
pathogenie.  De  ce  concours  de  progres,  qui  constituent  la  plus  glo- 
rieuse  page  d’histoire  que  les  annales  de  la  medecine  aient  enregis- 
tree,  est  sortie  une  pathologie  positive,  qui  a perdu  tout  caractere  con- 
jectural et  qui  merite  le  nom  de  science,  au  meme  titre  que  Pune  quel- 
conque  des  autres  sciences  naturelles ; car  elle  a,  comme  elles,  la  fixite 
du  su jet,  la  stabilite  des  lois,  la  rigoureuse  precision  des  methodes 
d’observation. 

II  y a bien  peu  d’annees  encore,  la  pathologie  etait  deflnie,  en  France 
meme, « la  branche  de  la  medecine  qui  traitede  l’etude  des  maladies » ; 
aujourd’hui  j’ai  le  droit  de  repousser  cette  definition,  je  la  rejette  en 
effet,  et  je  dis  : la  pathologie  est « la  science  qui  a pour  objet  l’etude  des 
maladies  ».  Dans  la  definition  vulgaire  je  n’ai  change  qu’un  mot ; mais 
ce  changement,  comme  celui  des  classifications,  implique  et  resume 
en  lui  toute  la  serie  des  reformes  accomplies  dans  notre  siecle. 


A ce  caractere  scientifique  nouveau  de  la  pathologie  doit  repondre, 
vous  le  pressentez,  une  nouvelle  methode  d’etude  et  d’enseignement. 
Que  fanatomie  et  la  physiologic  soient  l’inlroduction  necessaire  de  la 
pathologie,  cela  va  de  soi ; mais  cette  condition  fondamentale,  tellement 
evidente  qu’il  est  presque  banal  de  la  rappeler,  n’est  point  suffisante;  il 
faut  que  l’observalion  soit  empreinte  de  cette  rigueur  qui,  par  le  rejet 
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dc  toute  hypothesc  oil  do  tout  fait  douteux,  conduit  a la  certitude  scien- 
tifique ; il  Taut  aussi  conformed  F expose  des  faits  al’ordre  logique,  dicte 
par  1’evolution  naturelle  deschoses  ct  par  leur  importance  relative. 

II  convient  done  dc  commencer  1’etude  de  chaque  maladie  par 
Fexamen  des  causes  qui  lui  donnent  naissancc;  e’est  la  un  ordre 
logique,  s’il  en  fat,  car  la  cause  precede  ses  effets.  II  faut  elaguer  de 
cette  etiologie  tout  ce  qui  est  hypothelique,  avoir  soin  de  ne  pas  con- 


fondre  les  relations  dc  coincidence  avec  celles  de  causalite  ; et,  quant 
aux  conditions  qui  jouent  reellement  le  role  de  causes,  il  ne  faut  point 
se  contenter  d’en  laire  une  enumeration  plus  ou  moins  heureusement 
disposee,  il  faut  rechercher  les  liens  qui  rattachent  la  cause  a son  effet; 
en  d’autres  termes,  il  faut  determiner  les  rapports  qui  existent  entre  la 


condition  reconnue  morbigene  et  la  maladie  realisee,  ce  qui  en  con- 
stitue  a proprement  parler  la  genese.  Alors  1’ etiologie  est  vraiment 
fructueuse,  et  quoique,  ainsi  entendue,  elle  presente  encore  de  nom- 
breuses  lacunes,  elle  prend  avec  avantage  la  place  de  F etiologie 
banale,  son  ainee,  l’importance  des  resultats  acquis  en  compensant 
largement  le  petit  nombre. 

Apres  f etiologie,  l’ordre  logique  appelle  fanatomie  pathologique, 
1’ alteration  des  liquides  ou  des  solides  etant,  par  rang  de  date  et  par 
rang  d’importance,  le  premier  effet  de  Faction  de  la  cause  sur  Forga- 
nisme.  Elle  est  en  outre  Forigine  de  Fensemble  des  phenomenes  qui 
constituent  la  symptomatology,  elle  seule  peut  en  donner  la  clef,  elle 
seule  permet  de  substituer  une  description  rationnelle  a cette  autre 
methode  qui  nest  qu’un  exercice  mnemologique ; ce  serait  done  un 
complet  renversement  de  la  fdiation  naturelle  des  fails,  que  d’aborder 
Fetude  des  symptomes  avant  celle  des  lesions  ou  du  siege  organique 
de  la  maladie.  Mais  pour  que  la  notion  anatomique  donne  reellement 


ces  fruits  precieux,  il  ne  suffit  pas  de  connaitre  la  lesion  parachevee 
en  son  entier  developpement;  il  faut  en  savoir  les  phases  initiates 
aussi  bicn  que  les  terminales,  il  faut  suivre  le  mode  de  leur  succes- 
sion, le  processus  en  un  mot,  etla  description  qu’on  en  fait  doit  etre 
severement  conforme  a Fordre  meme  de  cette  production.  Il  faut  aussi 
donner  place  aux  alterations  secondaires  que  la  lesion  de  Forgane 
primitivement  atteint  peut  provoquer  dans  d’autres  parties  qui  lui 
sonL  unies  par  la  communaute  fonctionnelle,  ou  par  la  communaute 
vasculaire,  ou  par  Faffmite  de  tissu.  Ainsi  comprise  et  presentee,  la 
description  anatomo-pathologique  n’est  plus  un  paragraphe  separe  et 


— 19 


separable  de  l’histoire  de  la  maladie,  el  1 e cn  devient  la  base  solide,  et 
la  symptomatologie  en  decoule,  pour  ainsi  dire  d’elle-meme,  par  une 
serie  de  consequences  rationnelles. 

La  methode  nouvelle  n’a  pas  moins  d’cxigences  pour  l’etude  des 
symptomes. 

II  ne  suffit  pas  de  les  connaitre  dans  leur  existence  et  dans  leurs 
caracteres;  sivousvous  bornezla,  vous  ne  ferez  pas  mieux  que  nos  de- 
vanciers ; car  vous  serez  encore  reduits,  comme  eux,  a enrcgistrer  conlu- 
sement  et  comme  au  basard  des  phenornenes  qui  restcront  pour  vous 
let tre  close,  parce  que  vous  n’aurez  pas  porte  vos  regards  au  dela  de  la 
simple  constatation  des  fails.  II  ne  suffit  pas  vraiment  de  savoir  que 
dans  telle  maladie  donnee  oji  observe  tel  ou  tel  symptome  ; pour  moi, 
du  moins,  je  ne  puis  me  contenter  de  cet  cnonce;  je  vcux  plus  encore  , 
je  veux  savoir,  autant  que  cela  est  possible,  la  raison  d’etre  et  le  mode 
de  production. 

Cette  partie  de  l’etudc  ne  presenterait  pas  de  grandes  difficultes, 
si  chaque  symptome  avait  toujours  une  seule  et  meme  origine.  Mais  il 
est  bien  loin  d’en  etre  ainsi.  Un  symptome,  je  vous  Lai  dit  plusieurs 
lois  deja,  n’est  que  le  trouble  cl’un  acte  fonctionnel ; or  un  actc  fonc- 
tionnel,  quelque  simple  qu’on  le  suppose,  est  toujours  le  resultatd’une 
serie  d’operationssubordonnees,  qui  constituent,  pour  la  manifestation 
reguliere  de  la  fonction,  autant  de  conditions  distinctes  et  necessaires. 

Cela  etant,  le  desordre  de  la  fonction  ou  symptome  peut  necessai- 
rement  avoir  tout  autant  d’origines  diverses ; de  sorte  qu’a  l’analvse 
physiologique,  qui  decompose  l’acte  normal  en  ses  conditions  elemen- 
taires,  doit  repondre  une  analyse pathogenique,  qui  recherche  laquelle 
de  ces  conditions  elementaires  a ete  troublee,  et  par  quel  mecanisme 
elle  a clonne  lieu  a la  manifestation  fonctionnelle  anormale.  En  d’au- 
tres  termes,  avec  la  constatation  du  phenomene,  il  faut  son  origine 
et  sa  condition  instrumentale;  et  pour  atteindre  ce  but,  indispensable 
condition  d’une  symptomatologie  scientitique,  je  m’adresse  a l’analyse 
physiologique  qui  dit  le  pourquoi , et  a l’analyse  pathogenique  qui 
revele  le  comment.  Le  pourquoi  et  le  comment  des  cboses,  tout 
est  la. 

La  meme  methode  analytique  doit  etre  appliquee  a l’etude  des  rap- 
ports qui  unissent  les  symptomes  ou  les  groupes  de  symptomes  les 
uns  aux  autres.  Si  les  phenornenes  morbides  se  developpent  dans  un 
ordre  regulier  qui  constitue  la  marche  de  la  maladie,  cc  n’est  point 


par  suite  de  quelque  chronologie  fatalement  preetablie,  c’est  en  raison 
des  lois  d’une  subordination  saisissable.  II  n’y  a rien  de  fatidique  en 
medccine;  la  pathologie  mysterieuse  qui  aime  a proceder  par  oracles, 
mais  qui  bien  souvent  aussi  cst  obligee  de  se  retrancher,  pour  voiler 
son  impuissance,  derriere  la  theorie  facile  de  la  mal ignite , cette 
pathologie  avait  trouve  un  supreme  asile  precisement  dans  la  classe 
de  maladies  que  nous  devons  etudier  ensemble  : elle  a ete  emportee 
de  ce  dernier  refuge  par  lc  courant  grossissant  du  progres.  Soyez-en 
certains;  si,  dans  le  cours  d’une  maladie,  un  symptome  ou  un  groupe 
de  symptomes  apparait  secondairement,  c’est  qu’il  est  la  consequence 
physiologiquement  necessaire  de  celui  qui  l’a  precede.  De  meme  done 
que  l’anatomie  pathologique  a ses  lesions  a distance,  effets  secondaires 
de  l’alteration  de  l’organe  qui  est  le  siege  primitif  du  mal,  de  meme 
la  symptomatologie  a ses  phenomenes  de  seconde  et  de  troisieme 
etape,  qui  nesont  point  la  consequence  directe  de  la  cause  de  la  maladie 
ou  de  la  lesion  initiale,  mais  qui  sont  le  produit  des  desordres  les  pre- 
miers en  date. 

L’analyse  eclairee  par  la  physiologie  et  la  pathogen ie  revele  ainsi, 
dans  toute  maladie,  des  symptomes  primordiaux  et  des  phenomenes 
secondaires;  ceux-la,  directement  issus  de  la  cause  morbigene  ou  de 
l’alteration  organique  initiale  qu’elle  adeterminee,  sont  fondamentaux  et 
constants ; ceux-ci  sont  contingents  et  variables,  subordonnes-qu’ils  sont 
al’inlensite,  ala  duree  des  premiers,  ou  a telle  autre  condition  mobile. 

Que  Ton  meconnaisse  cette  distinction,  etla  symptomatologie,  malgre 
tous  les  progres  realises  d’autre  part,  reste  encore  un  assemblage  in- 
coherent, qui  pousse  la  confusion  a ce  point  de  meler  tout  ensemble 
les  effets  et  les  causes.  Seulc,  la  methode  de  la  dissociation  pathoge- 
nique  peut  porter  la  lumiere  dans  ce  chaos ; non-seulement  elle  donne 
aux  faits  la  place  que  comporte  leur  importance  relative,  mais,  grou- 
pant  les  symptomes  suivant  leur  subordination  reciproque,  elle  donne 
la  raison  de  leur  devcloppement  et  de  leur  date,  et  substitue  ainsi  a la 
chronolog  ie  muette  et  quasi  brutale  de  tan  lot,  une  filiation  rationnelle, 
dont  les  termes,  hierarchiquement classes,  sont  logiquement  deduits  les 
uns  des  autres. 


La  rigoureuse  obeissance  a ces  principes,  que  j’ai  formules  et  appli- 
ques des  1 8(>0,  est  deja  une  puissante  garantie  de  succes  dans  f elude 
de  la  pathologic  ; mais  cependant  il  faut  plus  encore. 
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Messieurs,  lcs  epoques  semblables  a celle  dontjevous  ai  rappele 
l’liistoire,  durant  lesquelles  le  progres  scientifique  est  concentre  dans 
une  seule  nation,  sont  dcs  epoques  d’exception ; ce  sont  des  deroga- 
tions temporaires  a l’ordre  normal ; on  les  retrouve  a l’origine  de 
toutes  les  grandes  transformations  qui  marquent  les  etapcs  progres- 
sives de  la  science;  puis,  une  fois  le  mouvement  ascensionnel  accom- 
pli, tout  rentre  dans  la  regie.  Or,  la  regie,  c’est  la  diffusion  sensible- 
ment  egale  du  travail,  et,  partant,  du  progres.  En  consequence,  dans  lcs 
temps  de  developpementcalme  et  regulier,  une  nation  n’est  plus  qu’un 
element  dans  le  concours  general,  et,  quelque  important  que  soit  cet 
element,  son  unite  norpeut  valoir  contre  la  pluralite,  au  point  que  Ton 
puisse  negliger  sans  peril  les  travaux  de  provenance  etrangere.  Aussi 
les  etudes  generalises  sont-elles  une  autre  condition  indispensable  aux 
progres  de  la  pathologie.  Cette  preoccupation,  je  le  sais,  a ete  souvent 
taxee  de  puerile;  cette  sollicitude  a ete  representee  comme  une  pre- 
caution inutile,  ou  meme  qualifiee  de  pretentieux  etalage.  Comment! 
il  serait  pueril  d’agrandir  le  cercle  de  ses  connaissances  en  utilisant  les 
travaux  etrangers ! Comment,  ce  serait  la  une  precaution  inutile!  Ah! 
vraiment,  malgre  la  frequence  avec  laquelle  cette  assertion  a frappe 
mes  oreilles,  j’ai  peine  a c-roire  encore  qu’elle  ait  pu  etre  formulee.  Eh 
bien!  je  vous  dis,  moi,  que  si  vous  avez  le  malheur  de  suivre  ce  con- 
seii  et  de  commettre  la  faute  a laquelle  il  vous  invite,  vous  serez  expo- 
ses a de  deplorables  erreurs,  et  que  vous  vous  trouverez  plus  d’une 
fois  depourvus  de  notions  exactes  en  presence  de  sujets  dont  vous 
serez  forcement,  amenes  & vous  occuper. 

Depuis  une  quinzaine  d’annees,  l’etiologie  de  la  fievre  typho'ide  a ete 
l’objet  de  recherches  considerables  et  du  plus  haut  interet.  Le  poison 
generateur  du  mal  est-il  toujours  transmis?  Suppose-t-il  toujours  un 
malade  prealable?  ou  bien  pcut-il  prendre  naissance  spontanement. 
dans  certaines  conditions  particulieres?  Telle  est  la  question  qui  est 
debattue.  Eh  bien ! supposez  que,  pour  repondre  a cette  question,  vous 
n’utilisiez  qu’une  partie  des  travaux  qu’elle  a suscites,  au  lieu  de  les 
envisager  en  totalite  : il  y a bien  des  chances  pour  que  les  hasards  de 
votre  selection,  voulue  ou  non  voulue,  vous  amenent  a une  conclusion 


erronee,  car  ils  ont  bien  pu  lie  vous  donner  sur  le  sujet  que  des  no- 
tions imparfaites.  Forts  de  vos  recherches,  qui  sont  demeurees  unila- 
terales,  vous  affirmerez,  par  excmple,  en  toute  sincerite  et  avec  la  plus 
parfaite  apparence  de  legitimate,  la  transmission  constante  de  la  mala- 
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die  par  un  malade  antecedent  ou  par  un  produit  venant  de  lui  ; etcc- 
pendant  les  documents  qu’une  malcncontrcuse  fortune  vous  a fait  lais- 
ser  dans  I’ombrc  s’elevent  contre  votre  proposition,  qu’ils  condamnent. 
Les  notions  que  vous  aviez  acquises  avant  de  conclure  etaicnt  pourlant 
exactes;  mais  eiles  ont  ete  incompletes  et  elles  vous  ont  conduits  droit 
a l’erreur.  Eussiez-vous  fait  intervenir,  dans  votre  elaboration  pream- 
ble, certaines  epidemics  de  Suisse,  d’Allemagne,  de  Russie  et  des  pays 
transatlantiques,  vous  auriez  bientotete  arretes,  et  vousauriez  reconnu 
la  necessite  d’une  conclusion  opposee,  puisque  des  milliers  de  faits  de 
transmission  ne  peuvent  infirmer  un  seul  cas  bien  avere  de  developpe- 
mcnt  spontane. 


Voulez-vous  une  autre  preuve ? II  faut  bien  que  je  vous  la  donne  ; il 
faut  bien  que  je  reussisse  enfin  a vous  convaincre,  puisque  les  memes 
banalites  vont  se  reproduisant  sans  cesse.  Depuis  trois  ans  et  plus,  on 
discute  en  France  la  valeur  de  la  methode  de  Brand  dans  le  traitement 
de  la  fievre  typhoide  ; or,  la  methode  de  Brand  n’a  jamais  ete  appliquee 
en  France;  ce  qu’on  a fait,  c’est  le  traitement  par  les  bains  froids,  le- 
quel  est  une  chose  notablement  differente. 

Eh  bien,  que  pensez-vous  d’une  semblable  confusion?  Trouvez-vous 
que  ce  soit  la  un  resultat  bien  encourageant  pour  la  limitation  de  vos 
vues  sur  l’horizon  le  plus  resscrre? 

Ah ! croyez-le  bien,  lefameux  : « Moi,  c’nst  assez ! » n’est  pas  d’ordre 
scientifique ; qu  il  soit  la  marque  d’une  aveugle  presomption,  on  bien 
1’efTet  d’une  regrettable  impuissance,  il  n’importe  ; mais  ce  qui  est  po- 
sitif,  c’est  que  c’est  le  plus  redoutable  obstacle  au  progres.  11  faut  a la 
pleine  expansion  de  ce  dernier  un  libre  et  permanent  echange  des  pro- 
ductions intellectuelles  de  toute  provenance ; il  faut  cette  communion 
ineessante  qui  fait  concourir  a l’avancement  general  les  efforts  de  cha- 
que  travailleur  dans  cbaque  pays;  j’entends,  cela  va  de  soi,  une  com- 
munion ouvertc  etau  grand  jour,  et  non  pas  une  communion  dissimu- 
lee,  qui  transform erait  l’echange  loyal  en  une  tenebreuse  contrebande. 

Quant  a moi,  taut  que  j’aurai  un  souffle,  tant  que  je  tiendrai  une 
plume,  je  continuerai  acombattre  pour  la  methode  des  etudes  genera- 
lisecs  : c’esl  la  le  bon  combat,  et  pour  nous  qui  avons  1’honneur  de 
vous  inslruire,  pour  nous  qui  avons  ainsi  charge  dames,  c’est  un  de- 
voir elroil;  car  ce  que  nous  vous  devons,  ce  n’est  pas  une  verite  lrac- 
tionnee  ou  faussee  par  l’etroitesse  de  nos  vues  personnelles,  c’est  la 
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verite  tout  entiere,  on  du  moins  telle  que  la  science  la  possede  reelle- 
ment,  dans  Pintegritetotale  qui  surgitde  Puniversalite  des  travaux. 

lTn  mot  encore  sur  une  derniere  condition,  indispensable  a la  fois  atix 
progres  de  la  science  et  a ceux  de  vos  etudes.  Vous  ne  devez  point  vous 
borner  a recueillir  les  enseignements  qui  vous  sont  donnes,  vous  devez 
vous  efforcer  de  les  elargir,  et  surtout  de  les  verifier  par  votre  propre 
travail.  11  n’y  a plus  de  maitresau  sens  autocratique  du  mot ; il  y a des 
hommes  qui,  plus  ages  que  vous,  ont  etudie  plus  longtemps  que  vous, 
ont  vu  plus  de  choses  que  vous,  et  qui  exercent  fenviable  privilege  de 
vous  faire  part  des  resultats  de  leurs  meditations;  mais  tout  cela  ne 
doit  etreaccepte  que  sous  benefice  de  controle;  car  nul  n’est  infail  lible, 
vous  le  savezbien ; loin  de  la,  dans  toutes  les  spheres,  la  seule  preten- 
tion a Pinfaillibilite  est  un  signe  certain  de  decadence  et  de  mine. 

Cc  libre  et  personnel  exarnen,  auquel  je  vous  convie  de  toutes  mes 
forces,  est  la  plus  serieuse  garantie  et  le  plus  puissant  moyen  du  per- 
fectionnement  de  la  science ; il  est  issu  de  la  liberation  du  joug  scolas- 
tique,  qui  etait  la  condition  primordiale  de  tons  les  progres;  aussi  vous 
ne  devez  jamais  oublier  a qui  nous  la  devons.  Elle  est  ancienne  deja 
dans  son  origine ; elle  date  de  cette  epoque  memorable  ou  un  souffle 
de  reforme  ebranlait  les  fondements  du  vieux  monde ; elle  est  due  a un 
enfant  de  ce  pays  qui  aete  leberceau  de  toutes  les  libertes,  a un  me- 
decin  suisse,  a Paracelse.  En  1526,  il  inaugurait  son  enseignement  a 
PUniversite  de  Baleenbrulant  devantses  auditeursles  oeuvres  de  Galien 
etd’Avicenne  ; non  point  qu’ilentendit  temoigner  ainsipources  oeuvres 
un  dedain  qui  eut  ete  une  injustice  et  une  erreur  : non;  il  voulait  mar- 
quer  par  la  le  terme  de  lour  domination  jusqu’alors  omnipotente,  il 
voulait  surtout  marquer  Pavenement  de  l’initiative  personnels.  On  a 
dit  que,  dans  cette  demonstration  un  peu  theatrale,  Paracelse  n’a  etc 
qu’un  pale  imitateur  de  Luther;  mais  qu’importe?  la  correlation  de 
ces  deux  actes  prouve  simplemcnt  que  rien  ne  se  fait  de  prime  saut, 
que  tout  se  tient  et  s’enchaine  dans  le  developpement  progressif  de 
Phumanite,  elle  prouve  que  Paffranchissement  philosophique  a pre- 
cede l’affrancbissement  scientifique,  mais  il  n’en  dcmeure  pas  moins 
vrai  que  Paracelse  a enleve  la  medecine,  et  par  suite  la  science,  a P op- 
pression sterilisante  de  Pautorite  scolastique,  commc  son  devancier, 
sur  un  autre  terrain,  avait  arrache  la  liberte  de  conscience  aux  etouf- 
fantes  etreintes  de  la  theocratic  romaine. 
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Ces  deux  protestations  sc  competent  l’une  l’autre,  elles  ne  sauraient 
s’amoindrir.  Quelle  qu’ait  pu  etre  ici  l’influence  de  Luther,  c’est  bien 
au  medecin  de  Bale  que  remonte  l’origine  de  I’autonomie  de  la  science; 
et  les  cendres  galeniques,  jetees  au  vent  par  sa  main  liberatrice,  ont  ete 
la  semence  salutaire  qui  a porte  jusqu’aux  conlins  du  monde  les  fruits 
inestimables  de  la  liberte  d’examen. 

Ah  ! que  voila  certes  un  precieux  heritage ; c’est  a lui  que  vous  devez 
d’etre  desjuges  independants  et  non  pas  de  passifs  auditeurs;  aussi,  je 
vous  en  adjure,  ne  le  laisscz  jamais  pericliter,  ne  le  gardez  point  im- 
productif.  Travaillez  par  vous-memes,  jugez  par  vous-memes;  consi- 
derez  les  enseignements  que  vous  recevez  par  la  parole  ou  par  la 
plume  comme  de  simples  guides  pour  vos  propres  etudes,  ne  les  tenez 
jamais  pourdesdogmcs  immuables  qui  s’imposent  a votre  approbation. 

Telles  sont,  Messieurs,  les  regies  que  j’ai  constamment,  suivies  dans 
mes  travaux;  tels  seront  aussi  les  principes  de  mon  enseignement.  La 
tache  est  lourde,  jele  sais;  mais  j’ai  bon  espoir  : vous  m’avez  prouve 
que  votre  concours  m’est  acquis,  et  quant  a moi,  vous  pouvez  etre  as- 
sures de  tous  mes  efforts ; car  je  n’aurai  jamais  assez  de  zele,  jamais 
assez  de  devouement  pour  repondrea  la  confianceque  m’ont  temoignee 
mes  maitres,  et  pour  reconnaitre  dignement  l’accueil  que  vous  m’avez 
fait  aujourd’hui. 


PARISg—  I M PRIME  HIE  E.  MARTINET,  RUE  MIGNON,  2. 


